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Estamos aqui para
ajudá-lo a assumir
o controle.

     ocê está no início

de uma nova jornada.

Uma jornada que nem 

sempre é fácil, 

principalmente no início. 

Mas, ela pode ter um final 

feliz. Vimos inúmeras 

pessoas superar a doença 

renal. Nós os assistimos 

retomar o controle de suas vidas. 

Confie em nós para ser seu guia nos 

tempos difíceis. Nós queremos 

facilitar as coisas para você. Por favor, 

não tenha vergonha de pedir socorro. Você 

ficará surpreso com o suporte e os cuidados 

disponíveis. Se você der uma chance à diálise, 

poderá fazer coisas maravilhosas. Você 

consegue fazer isso.

Você pode viver a vida que você quer viver. 

v
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                                                                            insuficiência renal pode afetar qualquer

                                                       pessoa em qualquer momento da vida.

                                           Normalme nte, progride de forma gradual e  "silenciosa",

                     e os sintomas nem sempre são percebidos até que se necessite

de tratamento.  A Terapia Renal Subs�tu�va (TRS) é o tratamento que

substitui as funções dos rins, quando os da pessoa não as conseguem

executar.  A perda de função renal jamais deve ser vista como barreira

intransponível ou confundida com situação de término de vida, já que há

alternativas viáveis como opções de tratamento. 

Escolha juntamente com seus familiares e equipe clínica a melhor

alternativa de tratamento para manter sua qualidade de vida!

Introdução 
A



FILTRAR O SANGUE
Retiram as substâncias tóxicas que o 
funcionamento normal do organismo gera e as 
jogam para fora na forma de urina. 

CONTROLAR A QUANTIDADE DE ÁGUA
NO CORPO 
Regulam o volume de água circulante ao 
eliminar o excesso. Todo tipo de líquido 
ingerido contém água. Alimentos como chá, 
gelatina, sopas, sucos, café, leite, também 
contêm água.

CONTROLAR A PRESSÃO ARTERIAL
Juntamente com o sangue e os vasos 
sanguíneos, os rins são os principais 
responsáveis pela manutenção da
pressão arterial. AJUDAR NA PRODUÇÃO DE

GLÓBULOS  VERMELHOS 
Os rins produzem um hormônio responsável 

pela regulação da produção de hemácias 
(glóbulos vermelhos), prevenindo a anemia.

AJUDAR A MANTER OS OSSOS SAUDÁVEIS 
Atuam na regulação da manutenção da 

entrada e saída de cálcio dos ossos,
deixando-os mais fortes. 

REGULAR A QUANTIDADE DE SAIS 
MINERAIS NO ORGANISMO 

Todos os sais minerais - entre eles cálcio, 
fósforo, sódio, potássio, magnésio - são 

importantes para o funcionamento do nosso 
organismo. Os rins ajudam a controlar sua 
quantidade, para que estejam sempre em 

níveis adequados.

Entenda as funções dos rins

H O2

CaMg

NaH O2

K
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    POR QUE OS RINS PARAM DE FUNCIONAR? 
Várias doenças podem afetar o bom funcionamento dos rins. Entre elas,
as mais frequentes são: Hipertensão arterial (pressão alta), Diabetes;
além de outras como glomerulopatias (doenças de partes específicas
dos rins), infecções urinárias de repetição, doenças hereditárias etc. 

   QUAIS SÃO OS SINAIS E SINTOMAS DE
INSUFICIÊNCIA RENAL?

 Inchaço no rosto, mãos e pés principalmente;•
 Palidez;•
 Cansaço e desânimo constantes;•
 Elevação de pressão arterial;•
 Náuseas e vômitos;•
 Perda de apetite;•
 Hálito forte com cheiro de urina. •

    POR QUE TENHO QUE FAZER DIÁLISE SE AINDA URINO? 
Porque em algumas ocasiões os rins ainda podem eliminar urina, o que 
chamamos de função residual, mas não conseguem retirar a quantidade de 
substâncias tóxicas suficiente para manter o bom funcionamento do 
organismo. Eles podem retirar parte do excesso de água ou substâncias, 
mas não tudo. Por isso precisam do auxílio da diálise para que a retirada de 
água e substâncias seja completa. 

  MEUS DOIS RINS PARARAM DE FUNCIONAR? 
Os rins funcionam em conjunto, mas, normalmente, quando apenas um tem 
um problema, o outro consegue compensar essa falta - por isso pessoas 
saudáveis podem doar um rim e viver normalmente. Quando o indivíduo 
desenvolve insuficiência renal falamos em perda de ambos os rins.

  QUAIS SÃO AS ALTERNATIVAS DE TERAPIA NA INSUFICIÊNCIA 
RENAL, CONHECIDAS COMO TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA (TRS)? 
As opções são: 

 Diálise peritoneal;•
 Hemodiálise;•
 Transplante renal.•

Perguntas Frequentes

A seguir faremos um breve relato
sobre cada uma delas. 



     Diálise Peritoneal 

É um dos tipos de terapia que substitui as funções dos 
rins. Este tipo de diálise utiliza as paredes internas 
do abdome, que é revestido por uma membrana 
cheia de vasos sanguíneos, onde é implantado 
um tubo (cateter) para infundir líquido 
dentro do abdome. Este líquido é uma 
solução que tem a função de realizar as 
t r o c a s  d e  s u b s t â n c i a s  e  á g u a  q u e 
normalmente os rins fariam. O líquido 
resultante é então drenado para fora do 
corpo pelo mesmo cateter. Hoje em dia, a 
diálise peritoneal é um procedimento 
seguro e eficaz. 

     Hemodiálise 

É um procedimento que filtra o sangue com ajuda de um "rim artificial" 
(filtro ou capilar). Através da hemodiálise são retiradas do sangue 
substâncias que, quando em excesso, prejudicam o funcionamento do 
organismo, como ureia, potássio e água.

A hemodiálise é também um procedimento bastante 
seguro e eficaz. 

Existem alarmes nas máquinas que 
indicam qualquer alteração que possa 

ocorrer, e o paciente é
 constantemente monitorado. 
A hemodiálise é realizada em 
h o s p i t a i s  o u  c l í n i c a s ,  p o r 
p r o fi s s i o n a i s  d e v i d a m e n t e 
capacitados, sob coordenação de 
m é d i c o s  e  e n f e r m e i r o s 

especialistas em Nefrologia. O 
tratamento é realizado, na maioria 

dos casos, 3 vezes na semana, em 
sessões de 4 horas de duração. 
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A duração de cada tratamento de diálise é determinada pelo seu 
médico. Você passa o tempo suficiente conectado a máquina de 
hemodiálise para limpar todo o seu sangue. Se você sair cedo, 

toxinas e fluidos serão
deixados para trás. Fique por todo o tempo de tratamento para 

garantir  que as toxinas e os fluidos foram removidos.

    Diálise Em Trânsito

Com o foco em acabar com as limitações que a doença renal crônica 
apresenta, a DaVita Tratamento Renal, disponibiliza para todos seus 
pacientes que estão em tratamento, e que desejam viajar, a 
possibilidade de realizar o tratamento de hemodiálise em outras 
unidades da marca no Brasil e no mundo. Trata-se do programa ‘Diálise 
em Trânsito’. 
Para que as pessoas curtam o melhor da vida e não deixem de fazer a 
viagem tão desejada por conta da necessidade de realizar a 
hemodiálise, a empresa possui em seu portal uma área para fazer o 
agendamento. Para isso, é preciso que os pacientes façam o cadastro 
dos seus dados pessoais e informem seu país e cidade de destino cerca 
de um mês antes da viagem. Após o preenchimento desse formulário, 
eles devem aguardar até a equipe responsável entre em contato para 
dar continuidade ao processo de diálise em trânsito.
Para outras informações, você pode procurar o serviço do assistente 
Social de sua unidade de atendimento.
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    Hemodiálise  Diária

Existe a opção de realizar a hemodiálise diariamente durante duas 
horas, em horários escolhidos nos períodos da manhã, tarde ou noite, 
dependendo da indicação clínica do paciente e da cobertura 
oferecida pelo plano de saúde.
Essa modalidade proporciona vantagens em relação ao controle de 
líquidos, da pressão arterial e em relação aos níveis de fósforo do 
sangue. A partir disso, o paciente percebe uma melhoria em sua 
qualidade de vida. Vários estudos apontam que a Hemodiálise Diária 
melhora a qualidade de vida do paciente renal.

    Transplante Renal

O transplante de rim é um procedimento que coloca um rim saudável de 
outra pessoa em seu organismo. 
Você pode receber um rim de um membro de sua família ou amigo (com 
autorização judicial). Este tipo de transplante se chama “transplante de 
doador vivo”. 
O doador tem que ser uma pessoa saudável, sem doenças, segundo 
avaliações médicas criteriosas. 
Você também pode receber um rim de uma pessoa que morreu 
recentemente. Esse transplante se chama “transplante de doador 
falecido”. Só são transplantados rins que tenham condições 
para tal. 
Todo paciente em hemodiálise e diálise peritoneal 
deve ser avaliado pelo nefrologista para definir 
a possibilidade de inscrição na fila de espera 
para transplante de doador falecido.
Consulte a equipe de enfermagem e do 
serviço social para mais informações.



     O QUE É PESO SECO? 
É o seu peso ideal, com o qual você deve sentir bem, sem inchaço e com 
pressão arterial, pulmões e coração normais. Este peso indica seu peso 
sem excesso de líquidos e deve ser atingido ao termino de cada sessão. 
Lembre-se de que o peso seco é dinâmico, e se ganhamos ou perdemos 
gordura ou músculos, seu médico poderá julgar necessário aumentar 
ou diminuir o peso seco. 

     SERÃO NECESSARIAS MEDICAÇÕES?
As medicações especificas da hemodiálise são utilizadas para ajudar no 
tratamento, de forma a manter o bom funcionamento do organismo ou 
substituir substancias que os rins deixaram de produzir. 

São elas: 

Eritropoe�na: hormônio que regula a 
produção de glóbulos vermelhos. É 
administrado ao termino da dialise e de 
ser conservado em geladeira.
 
Calcitriol: é a forma ativa da vitamina D 
encontrada no corpo.
O calcitriol aumenta a absorção de 
cálcio pela via intestinal. 

Sevelamer: inibe a absorção de fósforo 
no intestino. Na insuficiência rena, o 
fosforo se acumula no corpo e assim 
prejudica a absorção de cálcio pelos 
ossos. 

Ferro: administrado de forma endovenosa ao termino da diálise. Repõe 
eventuais carências desses minerais. 

É importante que, ao ser diagnosticado como um doente renal crônico, 
você informe ao nefrologista todas as medicações de que você faz uso, 
tais como medicamentos para pressão, diabetes e outras. Nos dias de 
hemodiálise, converse com seu médico, ele irá definir com você a 
melhor forma de administrar as medicações.
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                          O QUE É FÍSTULA? 
                 Para que o sangue passe pelo filtro ou capilar (dialisador) em
    uma velocidade (fluxo) adequada, é necessário um acesso que permita 
que o sangue seja retirado e devolvido limpo ao seu organismo. 
A fistula arteriovenosa usada para hemodiálise é uma ligação entre uma 
artéria e uma veia, feita através de uma pequena cirurgia. Para que 
possa ser usada (amadureça) são necessárias algumas semanas. Nesse 
período a veia dilata e o sangue passo com um fluxo adequado. A fístula 
é a linha de vida do paciente, por isso são importantes alguns cuidados 
para sua manutenção:

• Mantenha o local sempre limpo, lavando sempre com 
água e sabonete;

• Qualquer sinal de inchaço, dor ou vermelhidão deve 
ser comunicado imediatamente ao médico ou 
enfermeiro;

• Faça os exercícios orientados para o correto 
amadurecimento da fístula; 

• Evite carregar peso ou dormir sobre o braço da 
fístula, pois o  fluxo de sangue pode ser 
interrompido. 

• Não permita que outros profissionais que não 
sejam o de hemodiálise puncionem sua fístula. 

• Não permita que verifiquem a pressão arterial no 
braço da fístula, pois isso também pode interromper 

o fluxo de sangue. 

• Caso aconteçam hematomas após a punção, utilize 
compressas de gelo no dia do ocorrido e de água morna 
nos dias seguintes.

• Tenha o hábito de palpar o pulso na região da fístula. 
Caso perceba um fluxo fraco, diferente do habitual, ou 
mesmo ausente, comunique a equipe imediatamente. 



     ACESSO TEMPORÁRIO
É utilizado em situações de urgência e durante o período de maturação 
da fístula. O acesso temporário é um cateter, que pode ser implantado em 
veias calibrosas, como femoral, jugular e subclávia. Deve ser mantido 
limpo e seco, protegido durante o banho para que não seja molhado. 
Essas medidas ajudam a reduzir a possibilidade de infecções. O curativo 
deve ser realizado apenas pela equipe de enfermagem.  

Equipes de atendimento

·   Médicos nefrologistas 
São os médicos especialistas em doenças dos rins e, portanto, são os 
médicos que cuidam dos pacientes que possuem insuficiência renal 
crônica. Em qualquer situação de incômodo, sintomas, queixas, ou por 
qualquer dúvida, procure o seu médico nefrologista. Você, como 
paciente DaVita em programa de diálise (diálise peritoneal 
ou hemodiálise), terá sempre um médico nefrologista 
responsável pelo seu acompanhamento.

·   Enfermagem 
A equipe de enfermagem é constituída por 
enfermeiros e técnicos de enfermagem. Os 
enfermeiros prestam assistência integral ao 
paciente, organizam, avaliam e coordenam o 
serviço de enfermagem, interagindo com 
pacientes, familiares e todos os membros da 
e q u i p e .  P r o m o v e m  p e s q u i s a  e  e n s i n o , 
proporcionando assistência de enfermagem com 
dimensão ética e humana. O atendimento na sala de 
hemodiálise é prestado por profissionais de enfermagem 
capacitados.

·   Assistente Social 
O trabalho do serviço social na saúde, especificamente no tratamento de 
pacientes em programa de diálise, visa cada vez mais dar assistência 
integral ao paciente, aprimorando técnicas e processos de trabalho 
fundamentais para melhorar a qualidade de vida do paciente e sua 
inserção na sociedade. 
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A t u a  c o m  p a c i e n t e s  e  f a m i l i a r e s ,  i d e n t i fi c a n d o  c o n d i ç õ e s 
socioeconômicas, culturais e suas necessidades, auxiliando na busca por 
direitos que possam advir da sua doença. 

·   Psicólogo
O paciente renal crônico sofre um forte abalo emocional e social assim 
que são identificados os primeiros sintomas de sua doença. Sua vida se 
transforma, pois o tratamento traz mudanças na rotina de vida do 
paciente e de seus familiares. Essas situações podem gerar sentimentos 
como medo, ansiedade, insegurança, culpa e raiva, acarretando um 
desgaste emocional intenso, que pode trazer como 
c o n s e q u ê n c i a  d i m i n u i ç ã o  d a  a u t o e s t i m a  e 
comportamento de resistência  em seguir 
tratamento adequado, gerando prejuízos ao 
próprio paciente. Esses sentimentos são 
normais e fazem parte do processo de 
aceitação e do tratamento. 
A intervenção psicológica tem por objetivo 
tentar amenizar o sofrimento provocado 
por esse processo. Através do suporte 
psicológico, o intuito é que o paciente sinta-
se acolhido, compreendido, amparado, aceito e 
assistido integralmente, podendo encarar os 
desafios necessários no seu processo de 
tratamento.

·    Nutricionista 
Pessoas bem nutridas resistem melhor a infecções, cirurgias e ao próprio 
tratamento dialítico. Portanto, quando você faz diálise, deve cuidar de sua 
alimentação e estado nutricional, o que é uma tarefa tão importante quanto 
tomar suas medicações ou comparecer às sessões de hemodiálise. 
O nutricionista é o profissional que pode acompanhar esse processo, com 
orientações apropriadas e individualizadas. 
Existem algumas restrições alimentares que  devem ser seguidas, por isso a 
importância   de  um acompanhamento profissional. 
Cabe ao nutricionista orientar possibilidades, substituições e quantidades 
dos alimentos que podem e devem ser ingeridas. 
A restrição não implica de forma alguma que o paciente deve passar fome ou 
não se alimentar com comida saborosa, apenas adequar quantidades e forma 
de preparo dos alimentos.



Todo paciente em hemodiálise e diálise peritoneal deve ser avaliado pelo 
nefrologista para definir a possibilidade de inscrição na fila de espera para 
transplante de doador falecido. 

O sucesso de seu tratamento depende da sua ADESÃO A ELE.

Comparecer a todos os tratamentos agendados.

Os tratamentos de diálise são programados para impedir que toxinas e 
líquidos causando problemas em seu corpo. Compareça a todos os 
tratamentos para sentir melhor e evitar aumentar o risco de ir ao hospital.
A falta de tratamentos pode fazer você sentir que está com gripe.
Os sintomas de não receber diálise suficiente incluem:

•  Coceira
•  Confusão
•  Inchaço
•  Falta de ar
•  Dificuldade em dormir
•  Diminuição do apetite
•  Cansaço
•  Náusea
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Observações Importantes

CONSULTE A EQUIPE DE ENFERMAGEM E DO SERVIÇO 
SOCIAL PARA MAIS  INFORMAÇÕES! 

• Procure sempre manter atualizados seus dados pessoais, como 
endereço e telefone. Procure a recepcionista caso haja alguma 
alteração.
• No dia do seu atendimento, chegue com 15 minutos de 
antecedência.
• Se desejar falar com seu médico ou enfermeiro, procure a     
recepcionista.
• Para proteger e respeitar a individualidade do tratamento de cada 
paciente, não é permitida a entrada na sala de diálise fora do horário de 
atendimento.
• Não falte às sessões! Se necessário, converse com a enfermeira para 
que seja agendado um horário alternativo.
• Você tem um médico responsável pelo seu tratamento, prescrição de 
medicações e ajustes. Procure conhecê-lo e dirija-se a ele para 
esclarecer dúvidas, queixas clínicas e receitas médicas. Não tome 
remédios sem o conhecimento do seu médico (mesmo que prescritos 
por outros médicos).
• A equipe médica e de enfermagem está sempre à sua disposição. É só 
chamá-los.
• Você pode ler, assistir televisão, ouvir música (com fones de ouvido), 
conversar com o colega ao lado ou até mesmo dormir.
• Respeite a limpeza e o espaço da sala de diálise. Lembre-se de que 
outros compartilham esse espaço com você.
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• A sala de diálise é seu local de tratamento, por isso temos que manter 
um nível de conversação tranquila, para não perturbar os colegas.
•Você pode esclarecer dúvidas com os membros da equipe 
multidisciplinar (assistente social, psicólogo e nutricionista).
• Procure não comer muito durante a sessão de hemodiálise, pois isso 
pode sobrecarregar seu sistema digestivo, com complicações como 
hipotensão grave e broncoaspiração.
• Não traga pertences de valor para a clínica de hemodiálise.
• Sempre aferir seu peso antes e após as sessões, sob supervisão de um 
profissional da clínica.
• Sempre checar seu nome no capilar antes de sentar-se na poltrona.
•Seus familiares são de vital importância no acompanhamento e apoio 
em seu tratamento.
• Discuta com a equipe as opções disponíveis no seu caso.
Todo o tratamento deve ser visto como um cuidado integrado entre as 
partes envolvidas (familiares, paciente e equipe).



www.davita.com.br/tratamento-renal
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